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ACTA N° 35

FECHA: Fusagasuga 24/01/ 2024

HORA: 10:00 am. — 11:00 am
LUGAR: Comunidad de Cuidado Hogar Francisco y Clara

TEMA: Socializaciéon y Verificacion de cumplimiento de los formatos e instrumentos, documentos,
lineamientos del mapa procesos de la SDIS

ASISTENTES: Coordinacioén, profesionales, Delegadas Documentales de la Comunidad de Cuidado
ORDEN DEL DIA:

1. Socializaciéon y Verificacion de cumplimiento de los formatos e instrumentos, documentos,
lineamientos que se encuentran en el mapa procesos de SDIS.

DESARROLLO:

En el mes de Enero el area de gestion documental realiza socializacion y verificacién de los documentos
implementados por SDIS pero antes se verifica el cumplimiento de las normas de bioseguridad para la
prevencién, promocién conservacion de la salud con ocasion de infecciones respiratorias incluidas las
originadas por Covid -19 realizando desinfeccion de manos recurrentemente y uso de tapabocas.

Con el objetivo de verificar que todos los funcionarios cumplan con la utilizacién de los mismos, utilizando
como materiales una camara de celular y computador esta socializacién y verificacion se realiza en
conjunto con coordinaciény las delegadas documentales dela la Comunidad de Cuidado Hogar Francisco
y Clara donde se realiz6 la revision y verificacion de los formatos e instrumentos, documentos,
lineamientos que se encuentran en el mapa procesos de SDIS. Y garantiza que todo el talento humano
de la Comunidad de Cuidado Hogar Francisco y Clara estan haciendo uso de los documentos en mencién
y cumpliendo con los lineamientos dados por la SDIS.

también se les recuerda a los profesionales que todos los meses deben estar revisando con frecuencia el
mapa procesos de la secretaria de integracién social para poder verificar si hay actualizaciones de
formatos.

Compromisos:

www.integracionsocial.gov.co ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA DC.
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Compromisos:
Compromisos Responsables Fecha de Ejecucion
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CONVOCATORIA:

En constancia de lo

Nombres y Apellidos

Hermana Maria Flor Elba

Zuluaga Duque

Febrero 2024

anterior firman:

Cargo o Tipo
vinculacion

Coordinadora

e Dependencia

Coordinacién

v 5 Delegada :
Divia Sabogal Diaz Dactmental Gestion Documental
Yohanna Sanchez Delegada Gestion Documental
Documental

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela

San Martin

Secretaria Distrital de Integracion Social

Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co

Firma

| a ﬁlba?
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Version: 1
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Tratamiento de datos personales: Los datos personales aqui consignados tienen cardcter confidencial, razén por la cual es un deber y un compromiso de los asistentes y de la SDIS no divulgar informacion alguna en proposito diferente
a la de este registro 50 pena de las sanciones legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013.
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Servicio: Terapia Ocupacional.

Unidad operativa: Comunidad De Cuidado Hogar Francisco y Clara.
Nombre de la persona mayor: EUTIMIO GARCIA FAJARDO.
Numero de documento: 1108748.

Edad: 89.

Senale la puntuacion de los parametros con relacién a la situacion de la persona mayor en el cuadro que aparece a
continuacién y coloque el valor de la sumatoria en la casilla de puntuacion total:

Actividades basicas de la vida diaria

Parametro Situacion de la persona mayor Puntuacion

- Independiente: capaz de utilizar cualquier instrumento necesario; come en un
tiempo razonable; capaz de desmenuzar la comida, usar condimentos, extender la 10

AfiTortacion mantequilla, etc., por si solo.

- Necesita ayuda: por ejemplo, para cortar, extender la mantequilla, etc.

- Dependiente: necesita ser alimentado.

- Independiente: capaz de lavarse entero; puede ser usando la ducha, la bafiera o
permaneciendo de pie y aplicando la esponja por todo el cuerpo. Incluye entrar y 5
Lavado (bafio) | salir de la bafiera sin estar una persona presente.

- Dependiente: necesita alguna ayuda. 0
- Independiente: capaz de ponerse, quitarse y fijar la ropa. Se ata los zapatos, 10
abrocha los botones, etc. Se coloca el braguero o el corsé si lo precisa.

Vestido - Necesita ayuda: pero hace al menos la mitad de las tareas en un tiempo 5
razonable.
- Dependiente: incapaz de manejarse sin asistencia mayor. 0

- Independiente: realiza todas las tareas personales (lavarse las manos, la cara,

peinarse etc.) Incluye afeitarse y lavarse los dientes. No necesita ninguna ayuda. 5
Aseo Incluye manejar el enchufe si la maquina es eléctrica.
- Dependiente: necesita alguna ayuda. 0
- Continente, ningun accidente: si necesita enema o supositorios se arregla por si 10
solo.
Deposicién - Accidente ocasional: raro (menos de una vez por semana), o necesita ayuda 5
para el enema o los supositorios.
- Incontinente. 0
- Continente, ningun accidente: seco dia y noche. Capaz de usar cualquier 10
dispositivo (catéter). Si es necesario es capaz de cambiar la bolsa.
Miccién - Accidente ocasional: menos de una vez por semana. Necesita ayuda con los 5
instrumentos.
- Incontinente 0
- Independiente: entra y sale solo. Es capaz de quitarse y ponerse |a ropa,
limpiarse, prevenir el manchado de ropa, vaciar y limpiar la cufia. Capaz de 10
Retrete sentarse y levantarse sin ayuda. Pude utilizar barras de soporte.
- Necesita ayuda: necesita ayuda para mantener el equilibrio, quitarse o ponerse 5

la ropa o limpiarse.
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Actividades basicas de la vida diaria
Parametro Situacion de la persona mayor Puntuacion

- Dependiente: incapaz de manejarse sin asistencia mayor. 0
- Independiente: no necesita ayuda. Si utiliza silla de ruedas, lo hace 15
independientemente.
- Minima ayuda: incluye supervision verbal o pequefia ayuda fisica (p. ej., la 10

Traslado sillén — | ofrecida por el cényuge).

cama - Gran ayuda: capaz de estar sentado sin ayuda, pero necesita mucha asistencia 5
para entrar o salir de la cama.
- Dependiente: necesita grua o alzamiento completo por dos personas. Incapaz de 0
permanecer sentado.
- Independiente: puede usar cualquier ayuda (prétesis, bastones, muletas, etc.)
excepto andador. La velocidad no es importante. Puede caminar al menos 50 m o 15
equivalente sin ayuda o supervision.
- Necesita ayuda: supervision fisica o verbal, incluyendo instrumentos u otras 10

Deambulacion ayudas para permanecer de pie. Deambular 50 m.
- Independiente en silla de ruedas: propulsa su silla de ruedas al menas 50 m. 5
Gira esquinas solo.
- Dependiente: requiere ayuda mayor. 0
- Independiente: capaz de subir y bajar un piso de escaleras sin ayuda o 10
supervision, aunque utilice barandilla o sin instrumentos de apoyo.

Escalones - Necesita ayuda: supervision fisica o verbal. 5
- Dependiente: necesita alzamiento (ascensor) o no puede subir escalones. 0

PUNTUACION TOTAL: 60

OBSERVACIONES: Estimacion cuantitativa de 60 con grado de dependencia SEVERO.

'Méxima puntuacién: 100 puntos (90 si va en silla de ruedas)]

| Resultado || Grado de dependencia
[ <20 [Total

[ 21-60 |Severo

| 61-90  |Moderado

| 91-99  |[Escasaoleve

\ 100 |independiente

Interpretacion de la escala segtin autor Shah S, Vanclay F y Cooper B

Fecha de aplicacidn de la escala: 25/01/2024
Nombres y apellidos de la persona que aplica la escala: Anyi Paola Gomez Blanco.
Namero documento de identidad: 1.019.138.280

Firma: Anyy @Cmel
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Unidad Operativa: Hogar Francisco y Clara

Nombre del servicio social: Comunidad de Cuidado

Estrategia: No Aplica

Lote/Zona: Fusagasuga

Nombre y apellidos: ISOLINA ESPARZA PENA

CC: 41758922

Edad: 69 afios Direccion: Km 2 via Fusagasuga - Pasca |Teléfono: 3204624094

Fecha

Seguimiento individual al proceso de atencion.

09/01/2024
11:20

Objetivo: Realizar evolucion trimestral a la Persona mayor a fin de hacer seguimiento
en cuanto a su comportamiento general y convivencia institucional, para ello se tuvo en
cuenta y las medidas de autocuidado y bioseguridad en el marco de la prevencion,
promocion y conservacion de la salud con ocasién de infecciones respiratorias, incluidas
las originadas por la COVID-19.

Antecedentes: Persona mayor de 69 afios, se evidencia estado de conciencia alerta,
orientacion auto psiquica y alopsiquica, pensamiento I6gico, lenguaje claro y tono de voz
normal, afecto modulado, sin presentar comportamientos disociales que alteren la
convivencia institucional, adherencia al pacto de convivencia, se promovioé la sana
convivencia con la socializaciéon y refuerzo del pacto de convivencia institucional
mediante espacio radial, durante el trimestre se realizé estudio de caso solicitando
cambio de modalidad, el cual se encuentra en proceso de aprobacion por la secretaria
de integracion social, se acompafié en horas de comida y rondas en habitaciones con
espacios de escucha, en donde se brindé apoyo emocional por sus condiciones fisicas
de salud y se motivd a participar en las actividades realizadas por el equipo
interdisciplinario, fisica, estimulacién cognitiva, sensorial y, ocupacionales.

Plan de manejo: Continuar motivando e incentivando su participacion. Continuar
socializando pacto de convivencia durante el trimestre.

Omaira'espina Aristizabal
Psicdloga
c:c: 24 869 269

09/01/2024
15:40

Durante el periodo a la sefiora Isolina se continua motivando y apoyando en su proceso
participativo en las actividades ejecutadas por la comunidad de cuidado en pro del
envejecimiento activo y feliz, seguin gustos e intereses, como son: celebracion de fechas
especiales (encuentros intergeneracionales y generacionales, celebracion de
cumpleafios y actividades ludico-recreativas, participando de manera activa en algunas
de las actividades, las cuales se realizaron con previa higienizacion de manos y
desinfeccion con gel antibacterial garantizando el distanciamiento social para la
prevencién, promocién y conservacion de la salud con ocasion de infecciones
respiratorias, incluidas las originadas por la COVID-19; asi mismo se refuerza el uso del
tapabocas permanente dentro de la comunidad de cuidado, siendo receptiva. La persona
mayor no presenta alteraciones en la convivencia, interactuando de manera selectiva con
sus pares. También dentro de las acciones desarrolladas con la red de apoyo familiar se
informa sobre el estado de salud, invitandolos para que participen de las reuniones
virtuales familiares, quienes se comunican periédicamente al teléfono personal,
realizando una visita en el periodo para compartir en los espacios conversacionales del
hogar, lo que favorece los lazos afectivos y el proceso de corresponsabilidad. De igual




manera durante el periodo se garantizé el derecho a la salud realizando verificacion del
estado qe afiliacion activo en la E.P.S.S. Famisanar.

{

¥ 1 7 e
Bixfica Nelly Nufiez Torres
Terajadora Social
¢.c.102073030

12/01/2024
9:10

Persona mayor dofia Isolina Esparza, en el area de gerontologia de acuerdo a sus
gustos, intereses, capacidades y habilidades no se ha vinculado a las actividades
programadas en el trimestre pese a las diferentes estrategias de motivacion para su
participacién. Es semiindependiente en las actividades de la vida diaria y requiere de
supervisién por parte de los auxiliares de enfermeria, no ha presentado complicaciones
de salud biolégica en el trimestre y se encuentra estable. Maneja buenas relaciones
interpersonales de convivencia con sus pares y funcionarios cumpliendo con el pacto de
convivencia de la comunidad de cuidado. Se desplaza por los diferentes espacios del
hogar con asistencia de los auxiliares de enfermeria. Se ha evidenciado que durante el
periodo ha participado en diferentes actividades de las areas de la comunidad de cuidado
y de las celebraciones especiales y religiosas. Por otra parte, tambien se realizo
acompafamiento en los horarios de comidas, revision y supervisién en la habitacién. Se
realizara seguimiento y motivacion a la persona mayor para participar de las actividades
programadas de la unidad operativa Hogar Francisco y Clara de acuerdo-a sus gustos e
intereses, con el fin de mantener o generar un envejecimiento activo en el momento vital
de la vejez en las cinco dimensiones del ser humano de forma integral. Se refuerza
constantemente el uso adecuado del tapabocas, distanciamiento social, lavado de
manos y aplicacion de gel antibacterial, con el fin de mantener las medidas de
autocuidado y bioseguridad en el marco de la prevencién, promocion y conservacion de
la salud con ocasién de infecciones respiratorias, incluidas las originadas por la COVID-
19.

Jaime Ernesto Bernal Aristizabal
Gerontologo
C.C. 1072640316

17/01/2024
09:00

Persona mayor semi-funcional en actividades orientadas al cuidado de su propio cuerpo
(Bafio, higiene/arreglo personal, vestido, alimentacion, con dificultad para su
deambulacién por lo que requiere de dispositivo de apoyo “caminador”). Con grado de
dependencia moderado. Requiere asistencia por el area de enfermeria en una o mas
actividades diarias. Habilidades motoras acordes a su proceso de envejecimiento, estas
le permiten el control general de movimientos finos y gruesos para llevar a cabo
actividades con baja demanda fisica; en cuanto a las habilidades de procesamiento
comprende informacién relevante de solicitudes simples, sigue instrucciones sencillas,
cumple con tareas que le generen gusto e interés. Presenta una alta participacion en
actividades de ocio el cual destina tiempos discrecionales. Participa en actividades
ludico-recreativas de la institucion evidenciando motivaciéon y agrado por las mismas.
Habitos y rutinas estructuradas por dindmica institucional. Se da continuidad a las
medidas de bioseguridad para mitigar los niveles de contagia por el COVID-19: Lavado

tapagocai,y distanciamiento social.

rapeuta Ocupacional
CC 1.022.397.843

20/01/2024
15:40

Persona mayor Isolina Esparza se vinculé durante este periodo de forma esporadica en
las actividades programadas por él area, como: Actividades culturales, vivir jugando con
variados elementos, gimnasia ritmica y como observadora de la bailoteka, se continua
motivaciéon su vinculacién en las actividades programadas, y explicacién de la
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Unidad Operativa: Hogar Francisco y Clara

Nombre del servicio social: Comunidad de Cuidado

Estrategia: No Aplica

Lote/Zona: Fusagasuga

Nombre y apellidos: ISOLINA ESPARZA PENA

CC: 41758922

Edad: 69 afos Direccion: Km 2 via Fusagasuga - Pasca |Teléfono: 3204624094

Fecha

Seguimiento individual al proceso de atencion.

importancia de practicar actividades fisicas y recreativas que conllevan a la activacion de
sus diferentes sistemas corporales como: La digestion, circulacién, respiracion, audicion,
muscular, éseo entre otros, contribuyendo a mantener y/o fortalecer el estado fisico y
cognitivo en la persona mayor y sus capacidades en su tren superior e inferior en su
movilidad, flexibilidad, lanzamientos, recepcién, fuerza, velocidad de reaccion y
coordinacion segmentaria segln sus necesidades habituales. Manteniendo su actividad
cognitiva, conllevando a su participacion en las actividades de las diferentes areas en la
institucién. Se refuerza con la persona mayor las medidas de autocuidado y bioseguridad
en el marco de la prevencién, promocién y conservacion de la salud con ocasion de
infecciones respiratorias, incluidas las originadas por la COVID-19.

Gustavo Adolfo Valencia Monje
Educador Fisico
C.C 82390642

24/01/2024
09:00

Persona mayor Isolina Esparza Pefia a quien se realiza seguimiento fisioterapéutico
trimestral de sus condiciones fisiocinéticas y plan fisioterapéutico indicado. Diagnosticos
médicos de epilepsia, artritis. Persona mayor con deterioro progresivo de la
funcionalidad. Alteracién postural, de patrén de marcha, coordinacion y equilibrio
secundarios a patologias de base, hipotrofia muscular generalizada, habilidades
motoras, sensoperceptuales residuales, requerimiento actualmente de ayuda técnica
silla de ruedas para desplazamientos tramos largos y asistencia de enfermeria por alto
riesgo de caida. Realiza por periodos cortos de tiempo ejercicio fisico de bajo impacto
articular y baja intensidad, transferencias de peso y marcha asistida tramos cortos con
apoyo de enfermeria. Se vincul6 en la actividad me muevo me cuido llevando a cabo con
buena disposicion ejercicios progresivos de acondicionamiento fisico, coordinacion,
equilibrio, marcha en barras paralelas. Como plan fisioterapéutico se indica: 1.Se
mantienen las medidas de autocuidado y bioseguridad en el marco de la prevencion,
promocidn y conservacion de la salud con ocasién de infecciones respiratorias, incluidas
las originadas por Covid-19. 2.Realizacion diaria de 20 a 30 minutos de ejercicio fisico.
3. Continuar motivando la vinculacion de la persona mayor en actividades
sensoriomotoras y de acondicionamiento fisico respetando sus gustos e intereses.

4.Terapia Fisica integral individual de acuerdo a orden médica y/o requerimiento.
-~
)

Sandra Margarita Pinzon Pinzon.
Terapeuta Fisica.

C.C.39.621.037

Nota: Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razén por la cual es un deber y un
compromiso de los asistentes y de la SDIS no divulgar informacién alguna en propésito diferente a la de este
registro, so pena de las sanciones legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto

1377 de 2013.
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NOMBRE DEL PARTICIPANTE: JOSEFINA SERNA De RUBIANO

No. DE DOCUMENTO: 21.390.465

TIPO: RC:Q Ti:Q CCH
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| PROCESO GESTION DOCUMENTAL edgn. T ORCD IS
sszspiameron Fecha: Memo 12023017264 — 14/06/2023
—THemenian FORMATO ENTREGA DE DOCUMENTOS Fagina 1 de |
FECHA DEL NUMERO DE | NUMERC | TIPO DE
G e DESCRIPCION DEL TIPO DOCUMENTAL NOMBRE DEL EXPEDIENTE FOLIOS |0 ANEXOS] ANEXCS OBSERVACIONES
1| 5/01/2024 |Formato valoracion funcional integral Fisioterapia ANTONIO MARIA ALVIS ORJUELA 2 ¥
2| 5/01/2024 |Formato valoracion funcional integral Fisioterapia JOEL CUERVO ROMERO 2 V
3| 5/01/2024 |Formato valoracion funcional integral Fisioterapia FLORINDA MARTINEZ LEON 2 1/,
4 5/01/2024 |Formato valoracién funcional integral Fisioterapia ROSARIO PALMA PRIETO 2 (14
5| 6/01/2024 |Formato valoracion funcional integral Fisioterapia JOSE JAIME PENA 2 y
' ' Consentimiento informado por Terapia Fisica integral
6| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion HERMINIA AGUILAR AYALA 1 vé 5 aractuada o5 s &-ordan midica,
7| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion HUGO DURAN 1 / Consentimiento informado por Terapia Fisica integral
p efectuaqa de acuerdo a orden médica.
8| 5001/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion ~ |ANA DOLORES LOPEZ MORENO 1 . ST Yord ot por Tovia: Fives Mg X
9| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion BETTY ERMINDA MUNOZ ERAZO 1 ‘_,/ Sf:r:::gré?:’wr::gag_: el?c:; & d'ir::apla CHGE noagi
10| 5/01/2024 [Formato de consentimiento informado de intervencién  |ELVIA ORTIZ GONZALEZ v . Twioips Thegk ek ogw &
. i Consentimiento informado por Terapia Fisica integral a
11| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion LILIA ELVIRA PULIDO ORTEGA 1 ; mratliaipaitling
12| 50172024 |Formato de consentimiento informado de intervencion JOSE EDUARDO RAMIREZ 1V Sf‘:;::g:‘;"fw:‘::;’g“;‘éem amop Elich iagiet
: i Consentimiento informado por Terapia Fisica integral a
13| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion GUSTAVO REINA MANTILLA 1 \’/ ; btassdal dfeslinia,
4o \ Consentimiento informado por Terapia Fisica integral a
14| 5/01/2024 |Formato de consentimiento informado de intervencion ARMANDO TOVAR 1 M/ neécesidad efsciuiads,
L} . TPy . T
15| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual HERMINIA AGUILAR AYALA Y g?&ﬂ?&ﬂ?ﬁ?ﬁ&ﬂ?ﬁ ;en'::;‘i’é:’“p'a B Terdapi
18] 5/01/2024 |Formato seguimiento individual CECILIA CORDOBA URICOCHEA 1 o ?;?:;T::;gf:*:‘:::;:‘;f‘g:&ﬂ: HsoNapE RO TV
17| s/01/2024 |Formato seguimiento individual HUGO DURAN 1 U ??;;’?;f““:;;‘g:f::;;ﬁ°§ﬂ::::;‘I’;:mp"’ porsTérapia
8 infegral de acuerdo aordenmedica. |
18| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual ANA DOLORES LOPEZ MORENO 1 4 E;?:;T::;‘:;:‘g‘:?:::;::‘g‘:p&ﬂ: d':'““‘e'ap'a por Terapia
18| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual BETTY ERMINDA MUROZ ERAZO {3 ?B‘i’""’.“""m '"""’“’;:' s eali s adloseay
20| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual ROSA ELENA NIEVES NIEVES ¥ L RIS VAN ARSI CF TR ol T
\sica Integra’ a nacasidad efe :
21| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual MARLENY PEREZ 1y |~ ?;?;‘;"i‘::;‘:a':‘::”::::’;d;‘::;:"::;ﬂ‘l’gmpia por Terapia
Seguimiento individual adicional de Fisioterapia por Terapia
22| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual OSCAR DE JESUS PEREZ MONTOYA 1 L/ Ffa?ca integral de acuerdo a orden médica. P PO 4
Seguimiento individual adici i
23| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual JOSE EDUARDO RAMIREZ 1 L7 F,es?;‘:'i‘m:g‘;rd:’ag:a;o e WP
] / - Seguimiento individual adicional de Fisioterapia por Terapia
24| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual GUSTAVO REINA MANTILLA 1 [’ Fisica infegral a fiecesided efectuada,
I Seguimiento individual adicional de Fisioterapia por Terapia
25| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual ARMANDO TOVAR 1 WV Fisica Integral a necesidad efectuada,
e " Seguimiento individual adicional de Fisioterapia por Terapia
26| 5/01/2024 |Formato seguimiento individual ELVIA ORTIZ GONZALEZ 1 (’/ Fisica Integral a necesidad efeciuada,
27
RESPONSABLE ____ENTREGO _ ____REVISO — RECIBIO
Sandra Margarita Pinzon Pinzon. Divia Sabogal Diaz. Divia Sabogal Diaz.
CARGOROL _|Fisioterapeuta. , N _ Gestora documental. Gestora documental.
FIRMA V ’ W
DEPENDENCIA |Comunidad de cuidado Hogar Francisco y Clara |Comunidad de cuidado Hogar Francisco y Clara |Comunidad de cuidachogar Francisco y Clara
FECHA DE
ENTREGA |ENero 05 de 2024 Enero 05 de 2024 Enero 05 de 2024
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